ZAPALLAR
Ny
L

ZAPALLAR

DEPARTAMENTO DE SALUD MUNICIPAL

92¢
DECRETO DE ALCALDIA N2 /2023,
ZAPALLAR,

VISTOS:

LOS ANTECEDENTES: Las facultades que me confiere la Ley N2 18.695 “Orginica Constitucional de
Municipalidades” Sentencia de Proclamacién Rol N° 299/2021, del Tribunal Electoral V Regién Valparaiso, de
fecha 25 de Junio de 2021, que me nombra Alcalde de la Comuna de Zapallar; D.S. N2 13.063 de 1980, que
aprueba traspaso de Servicios Publicos a la Municipalidad de Zapallar, las Postas Rurales de Zapallar y
Catapilco; la Ley N2 19.378 que establece el Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal; Decreto de
Alcaldia N° 25/2022 de fecha 14 de diciembre de 2022, que aprueba presupuesto municipal afio 2023; el
Decreto Alcaldicio N°2.393/2022 del 23 de septiembre de 2022 que aprueba orden de subrogancia de
Directivos, Jefaturas y Encargados de Departamentos de la Municipalidad de Zapallar; Decreto Alcaldicio
N°1.753 de fecha 19 de agosto de 2021, que establece el cuadro de subrogancia del Sefior Alcalde en caso de
ausencia; Decreto de Alcaldia N.2 1539/2021 de fecha 29 de julio de 2021 y su modificacién aprobada
mediante Decreto de Alcaldia N°1.966/2022 de fecha 01 de agosto de 2022, que delega la facultad para firmar
bajo la formula “Por Orden del Alcalde”.

CONSIDERANDO:

Decreto de Alcaldia N° 1770, de fecha 14 de agosto de 2020, que aprueba convenio Estrategia Nacional
de Testeo/Trazabilidad/Aislamiento Covid-19, firmado entre el secretario regional Ministerial de Salud
Region de Valparaiso y la llustre Municipalidad de Zapallar, de fecha 27 de Julio de 2020.

Resolucion Exenta N° 210 de fecha 13 de septiembre de 2022, firmada por el Seremi de Salud Regidn de
Valparaiso.

DECRETO:

RATIFIQUESE Y APRUEBASE transferencia excepcional de recursos, firmado entre el SECRETARIO
REGIONAL MINISTERIAL SALUD y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR, segtn texto que se adjunta
y que forma parte del presehte-decreto.
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DISTRIBUCION:
1. Servicio de Salud Vifia del Mar + Quillota.
2. Oficina Transparencia.

3. Depto. de Salud. |

4. Archivo: Secretaria Municipal. ‘
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AUTORIZA TRANSFERENCIA EXCEPCIONAL DE
RECURSOS SENALADOS, A LAS ENTIDADES
ADMINISTRADORAS DE ATENCION PRIMARIA DE
SALUD QUE SE INDICAN, EN EL MARCO DE LA
IMPLEMENTACION DE ACCIONES DE TESTEO, COMO
PARTE DE LA ESTRATEGIA DE TTA EN APS.

210

RESOLUCION EXENTA N°
VALPARAISO,

{3 SEP 2022
VISTOS:

la Subsecretaria de Salud Publica; decreto N° 4 de 2020, del Ministerio de Salud, que decreta Alerta
Sanitaria por el periodo que se sefiala y otorga facultades extraordinarias que indica por Emergencia de

Salud
madifi

La Le;) N° 21.395, de Presupuestos del Sector Piblico para el afio 2022; lo establecido en el presupuesto de

Publica de Importancia Internacional (ESPII) por brote del nuevo coronavirus (2019-NCOV) y sus
aciones; la resolucién N° 7, de 2019, de la Contraloria General de la Republica, que fija normas sobre

exencion del tramite de foma de razén y la resolucién N° 8, de 2019, de la Contraloria General de la

Repﬂ&

1.-Qu
cual ¢

lica, que fija montos para el tramite de toma de razén;

CONSIDERANDO:

e, a partir del mes de febrero del afio 2020, se declard alerta sanitaria por el periodo que se sefiala, la

otorga  facultades extraordinarias que indica por Emergencia en Salud Publica de Importancia

Internacional (ESPII) por brote del nueve coronavirus (2019-NCQOV).

2.- Qu
ha ind
3.- QU

e, entre las recomendaciones de la Organizacién Mundial de la Salud para contener la Pandemia, se
cado como estrategia central ejecutar acciones de testeo, trazabilidad y aislamiento (TTA).
e, para fortalecer el sistema de vigilancia existente, se robustecio la estrategia territorial de testeo,

trazabjlidad y aislamientos socio- sanitario, lo que implica una reorganizacion de las funciones y tareas para

el des
Servic

4.- Qu

de la

marzo
ambos

arrollo de una accion eficaz y coordinada entre las SEREMI de Salud, Municipalidades, Directores de
0s de Salud y la Atencién Primaria de Salud (APS).

e, para la definijcion de actividades, roles, perfiles y funciones de la estrategia, se oficializé la Guia
estrategia de Testeo, Trazabilidad y Aislamiento, difundida a traves del Ord./A1 N° 793 del 03 de
2021 y el Ord.A1/ N°1255 que envia Flujograma de procesos de TTA, del 01 de abril de 2021,
5 del Ministerio de Salud.

5.- Que, mediante el Ord./A105 N°3857 del 30 de septiembre de 2021 de la Subsecretaria de Salud

Public
y que
punto

2, se informé actualizacion sobre acciones de seguimiento y APS en el marco de la Estrategia TTA;
dichas actualizaciones dejan sin efecto lo relativo al seguimiento en Ord.A1/ N°793 citada en el
anterior.

RESUELVO:

1.- AUTORIZASE la transferencia de recursos, con cargo al presupuesto de la Subsecretaria de Salud

Public

3, a la siguientes entidades:

Entidad RUT Monto total trimestre en $
|. Municipalidad de Algarrobo 69061600-9 | 20.854.080
. Municipalidad de Cabildo ~ 69050200-3 | 10.427.040
l. Municipalidad de La Calera 69060300-4 10.427.040
I. Municipalidad de Calle Larga 69051200-9 10.427.040
I. Municipalidad de Cartagena 69073600-4 20.854.080
i. Municipalidad de Casablanca 69061400-6 10.427.040
I. Municipalidad de Catemu | 69050900-8 10.427.040
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2.-DEJ

Entidad RUT Monto total trimestre en $
I. Municipalidad de Concén 73568600-3 20.854.080
I. Municipalidad de El Quisco 690617005 | 20.854.080
I. Municipalidad de El Tabo 69073700-0 20.854.080
I. Municipalidad de Hijuelas 69060500-7 10.427.040
I. Municipalidad de Juan Ferndndez | 69252300-8 -—10.427.040
I. Municipalidad de La Cruz 69060200-8 10.427.040
I. Municipalidad de La Ligua 69050100-7 10.427.040
I. Municipalidad de Limache 69061100-7 10.427.040
l. Municipalidad de Los Andes 69051100-2 20.854.080
I. Municipalidad de Nogales 69060600-3 10.427.040
1. Municipalidad de Oimué 69061200-3 15.640.560
I. Municipalidad de Panquehue 69050800-1 10.427.040
I. Municipalidad de Papudo 69050300-K 20.854.080
I. Municipalidad de Petorca 69050500-2 10.427.040
I. Municipalidad de Puchuncavi 69060800-6 20.854.080
I. Municipalidad de Putaendo 69050700-5 10.427.040
I. Municipalidad de Quillota 69060100-1 10.427.040
. Municipalidad de Quilpué 69061300-K 20.854.080
I. Municipalidad de Quintero 69060700-K 20.854.080
I. Municipalidad de Rinconada 69051300-5 10.427.040
I. Municipalidad de San Antonio 69073400-1 20.854.080
I. Municipalidad de San Esteban 69051400-1 10.427.040 |
l. Municipalidad de San Felipe 69050600-9 ~20.854.080
I. Municipalidad de Santa Maria 690510006| 10.427.040
I. Municipalidad de Santo Domingo | 69073500-8 13.427.040
I. Municipalidad de Valparaiso 69060900-2 52.135.200
|. Municipalidad de Villa Alemana 69061500-2 15.640.560
). Municipalidad de Viiia del Mar 69061000-0 52.135.200
|. Municipalidad de Zapallar 69050400-6 20.854.080
Total 607.768.320

ASE ESTABLECIDO las siguientes consideraciones, condiciones y obligaciones asociadas a esta

transferencia:

OBJE
Asegu

PRIMjRO: De las consideraciones, condiciones y obligaciones técnicas:

IVO GENERAL DE LA TRANSFERENCIA
r recursos para acciones de testeo, en el marco de la Estrategia de Testeo, Trazabilidad y

Aislamiento que son ejecutadas en establecimientos de la red de atencion primaria de salud

depeng

ientes de Municipios, Hospitales Comunitarios o de Corporaciones Municipales o por parte de

establecimientos dependientes de Servicio de Salud.

ORIEN[TACIONES TECNICAS

Las orientaciones técnicas son las contenidas en los documentos que se citan en los considerando, con
especial atenciéon al Ord.A105/ N°3857, citado anteriormente. Sin perjucio de lo anterior, las acciones de
ejecucipn por parte de establecimientos de atencion primaria de salud son:

1.
2.

Testeo BAC.
Testeo de casos sospechosos mediante PCR ¢ antigenos, segin normativa vigente.
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SEREMI|DE SALUD REGION DE VALPARAISO

PRODUCTOS ESPERADOS

1l Operativos de busqueda de casos en el territorio,
. Testeo de casos sospechosos mediante PCR o antigenos.

3. Registro adecuado en Plataforma Nacional de Toma de Muestra de los datos requeridos de las

personas testeadas para test de antigeno y PCR.
4, Registro en EPIVIGILA cuando corresponda.

ACTIVIDADES Y MEDIOS DE VERIFICACION

La ejecucion de actividades se realizara en funcién del si

informar mediante un Reporte de actividad TTA-APS, con periodicidad mensual.

guiente cuadro. Cada contraparte debera

.. .. P Medio
Actividad Definicién Formula Peridiocidad Verificacién
Realizacion  de | Cantidad de test | Numero de test realizados | Mensual PNTM
operativaos  de | realizados por | por blsqueda activa de
bisqueda activa | busqueda activa de | casos con resultados de
de pasos casos, por parte de la | laboratorio dentro del mes
APS que se informa.
Testeo de casos | Cantidad de test | Namero de test realizados | Mensual PNTM
sogpechosos realizados a casos [ a caso sospechos con
mediante PCR, sospechosos mediante | resultade de laboratorio,
PCR, por parte de la | dentro del mes que se
APS. informa.
[Tedteo de casos | Cantidad de  test NUmero de test realizados | Mensual | PNTM
sospechosos realizados a ©casos |a caso sospechos con
mediante sospechosos mediante | resultado, dentro del mes
antigenos. antigenos, por parte de | que se informa.
la APS.
Disponibilidad de | Dedicacién en horas o | Numero de horas | Mensual Documento
recursos jornadas exclusivas a | destinadas de manera validado  por
humanos con | tareas testeo exclusiva a actividades de Centro de
fungiones para la testeo Salud
estrategia indicando,
personas,
tareas y costo
lde las horas.
PNTM: Plataforma Nacional de Toma de Muestras
ACTIVIDADES E ITEMS A FINANCIAR -
|
Actividades Item a financiar
Dotacién
¢ Profesional(es) toma de muestra
e TENS 0 2do profesional
o Chofer
Insumos
BAC- APS/ » EPP para testeo BAC o EPP para testeo por sospecha por PCR o
Antigeno
Testeo de casos sospechosos mediante » Telefonia
PCR o antigenos. « Material de oficina (maximo de 5% de lo asignado)
Movilizacion
+ Servicios de movilizacion
e Chéfer
Arriendos de servicios de telefonia y equipos computacionales.
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RIO DE SALUD

.. . . : Dotacidn
Apoyo Administrativo para regi . - .
poy ativo para registro testeo « Horas asignadas para administrativo
Dotacién
Apoyo He gestion para rendiciones s Horas asignadas para labores de gesfién, control y elaboracion de
| rendiciones financieras.

SEGUNDO: De las consideraciones, condiciones y obligaciones financieras:

RECURSOS: los recursos identificados en la tabla del nimeral 1 corresponden al total de la cuota a
transferir por los meses de julio, agosto y septiembre de 2022,

Estos|recursos no pueden utilizarse para la compra de activos fijos.

EJECUCION: el plazo de ejecucion de los recursos asignados sera hasta el 30 de septiembre de 2022,
salvo gue [a situacién epidemioldgica requiera su extension, la cual debera ser aprobada via resolucion.

RENDICIONES: Los fondos transferidos se incorporaran al presupuesto de la entidad administradora de
establecimientos de APS y se rendira cuenta documentada de su inversién, de conformidad con el
procedimiento establecido en el articulo 26, de la resolucién N° 30, de 2015, de la Contraloria General de
la Republica, que fija normas de procedimiento sobre rendicién de cuentas.

La entidad administradora de APS, remitira a la unidad de Finanzas de la Secretaria Regional Ministerial
de Salud de la regién de VALPARAISO, un comprobante de ingreso por los recursos percibidos, un
informe mensual y un informe final de su inversion.

El infgrme mensual debera remitirse a la Secretaria Regional Ministerial de Salud de la region de
VALPARAISO, dentro de los primeros quince (15) dias habiles del mes siguiente al que se informa,
incluso respecto de aquellos meses en que no exista inversion de los fondos traspasados. En el informe
se debera sefialar, a lo menos, el monto de los recursos recibidos en el mes, el monto detallado de la
inversion realizada y el saldo disponible para el mes siguiente.

Ademas, el informe mensual debe incluir las copias de las facturas que acrediten la inversion de los
recursps transferidos y el nimero de inventario asignade a los bienes muebles adquiridos, si fuere el
caso, ¢on arreglo a lo establecido en el articulo 24 del Decreto Ley N° 1.939, de 1977 y su reglamento,
que establece normas sobre adquisicion, administracion y disposicién de bienes del Estado. Es dable
rnencignar que, solo podran adquirirse con estos recursos equipos menores para el correcto desempefio
de la estrategia, no es posible utilizar estos recursos para la adquisicién de activos no financieros. Si la
rendicipn considera este tipo de gasto sera rechazado.

El informe final debera remitirse a la Unidad de Finanzas de la Secretar(a Regional Ministerial de Salud
de la regién de VALPARAISO, dentro de los treinta (30) dias corridos siguientes al término de la inversién
de los recursos transferidos. El informe final deberd sefialar el monto total de los recursos invertidos en el
objetivp de la transferencia y el saldo disponible si fuere el caso.

Los sajdos no utilizados, no rendidos u observados deberan ser reintegrados a la SEREMI de Salud, en
los plazos que ésta informe, no pudiendo superar el 31 de enero de 2023.

3.- AUTORIZASE al Departamento de Administracion y Finanzas de la Secretaria Regional Ministerial de
la regign de VALPARAISO, para girar los recursos sefialados.

4.- DEJASE establecido que, estos recursos se transfieren de manera excepcional, pues se encuentra
pendiente la rendicién en algunos de los Municipios de los recursos asighados a los 2 primeros trimestres
en el ano 2022. Sin embargo, considerado el decreto de alerta sanitaria por SARS-CoV-2 que se
mantiene vigente, que se mantienen tasas altas de contagio y que la atenciéon primaria de salud ha
debido|mantener las acciones de testeo durante el tercer trimestre de 2022, se hace necesario el envio
de los recursos para mantener la ejecucidén del programa. Sin perjuicio de lo anterior, se oficiara a las
institucjones correspondientes para el pronto envio de las rendiciones pendientes.
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5.- IMPUTESE el gasto que irrogue esta transferencia a la cuenta presupuestaria "24.03.299 Programas
EspecLiares, Atencion Primaria”, del presupuesto vigente de la Subsecretaria de Salud Publica,

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

P

. DR. MARIO PARADA LEZCANO
SEREMI DE SALUD REGION DE VALPARAISO
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DISTRIBUCION: MINISTRO DR’ FE
- Entidagles indicadas en tabla del numeral 1.

- Depa
- Oficing

mento de Administracién y Finanzas.
de Partes
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DECRETO DE ALCALDIA N° F2020,
ZAPALLAR,
1 b AGY 2070
VISTOS:

LOS ANTECEDENTES: Las facultades que me confiere la Ley N° 18,695 "Organica Constitucional
de Municipalidades" Sentencia de Proclamacién Rol N° 2489/201 6 del Tribunal Electoral Regional
de Valparalso, de fecha 05 de Diciembre del 2016 que me nombra Alcalde de la Comuna; D.S. N°
1-3063 de 1980 que aprueba el traspaso de Servicios Plblicos a la Municipalidad de Zapallzr las
Postas Rurales de Zapallar y Catapilco; La Ley N° 19.378 que establece el Estatuto de Atencion
Primaria de Salug Municipal; Decreto de Alcaldia N°1216/2019 de fecha 05 de marzo de 2019,
que aprueba el cuadro de Subrogancia del cargo Alcalde en caso de ausencia;, Decreto de
Alcaldla N°1199/2020 de fecha 20 de Mayo 2020, que aprueba el cuadro de Subrogancia de
cargos Directivos, Jefaturas y Encargados de Unidades Municipales.

CONSIDERANDO:

* Resolucion Exenta N° 1350 de fecha 10 de Julio de 2020, firmada por el Secretario(s) Regional
Ministerial de Salud Region de Valparaiso.

* Convenio Gastos implemantacion de estrategia testeo - trazabilidad — aislamiento, Atencion
Primaria de Salud, firmado entre Subsecretario(s) Regional Ministerial de Salud Region de
Valparaiso y |a llustre Municipalidad de Zapallar, de fecha 08 de Julio de 2020,

DECRETO:

APRUEBASE CONVENIO GASTOS IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIA TESTEO -
TRAZABILIDAD - AISLAMIENTO, ATENCION PRIMARIA DE SALUD, firmado entre
SUBSECRETARIO(S) REGIONAL MINISTERIAL DE SALUD REGION DE VALPARAISO vy [a
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR, de fecha 08 de Julio de 2020, segln texto qLe se
adjunta y que forma parte del presente decreto.

»

N
ot
i

To/Antonio Moling Daine
gra gcretar%o Munigipal

C: DECRETOS / Convenios

DISTRIBUCION:
1. Servicio de Salud Vi del Mar-Quillota
2. Oficina de Transparepcia.

3. Depto. de Salud,

4. Archivo: Secretarla Municipal.
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ANT.: Resolucién Exenta N° 1350, Seremi de Salud
Regién de Valparalso,

ORD.: N°

- MAT.! Informa ltem de gastos Implementacion de
W@WLw estrategia testeo — trazabilidad - alstamlanto, Atencén
g M%EPARTMJ.EHTG DESALUD  \Primaria de Salud

ﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂ ALPARATSO, 17 JyL 2020

s

DE: DR.JAIME JAMETT ROJAS
SECRETARIO(S) REGIONAL MINISTERIAL DE SALUD

REGION DE VALPARAISO., | MUNICIPALIOAD DE ZAPALLAR
(5 AGO 2020
A: ALCALDES Y CORPORACIONES MUNICIPALES rouo_25 T nes A4

REGION DE VALPARAISO

Junto con saludar y en el marco de la transfersncia de
fondos de la Seremi de Salud de la Regién de Valparalso a entidades
administradoras de establecimientos de Atencién Primaria de Salud, para
Implementacién de estrategia tasteo ~ trazabilldad — alslamiento, segin lo
estlpulado en "Protocolo de coordlnacidn para acciones de vigilancia
epidemiolégica durante la pandemia Covid-19 en ‘Chile: estrategla nacional de
testeo, trazabilidad y alslamiento’, contenido en oficio N° 2469 de 2 de julio de
2020, de la Subsecretaria de Salud Pdblica, se indican los item sobre los cuales
podran utilizar los recursos, consignados en minuta dictada por el Departamento
de Gestion Operacional de la Subsecretaria de redes asistenciales, con fecha 6 de
julio del afio en curso, los cuales son los siguientes:

1. TESTEQ
Esta actividad se subdivide a su vez en: 1. Blsqueda activa, 2. Testeo,

propiamente tal.

1.1. BUSQUEDA ACTIVA:

Actividad: Consiste en la blsqueda activa, casa por casa, de pérsonas con
sintomatologia.de COVID-19, en aguellas zonas gue concentren mayor nimere-de
casos activos (Mapas de calor), para realizar Test de PCR de manera proactiva en

el territorio. Sin ingresar al domicilio.

i
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Instrumento: Se definid que esta actividad sea realizada por una dupla,
compuesta por 1 profesional categoria B y 1 TENS, considerando como
referencia el valor hora de la Carrera Referencial Lineal de APS, en el Grado 8.
Rendimiento: 12 por hora, por persona en cada vivienda. Segln el nimero de
viviendas por comuna y niimero de habitantes se calcul6 el ndmero de habitantes
promedio por casa de cada comuna.

Cobertura: 30% del total de viviendas de cada comuna al concluir la Estrategia,
10% por mes.

Elementos de Proteccion Personal (EPP): Se consideré el uso ERPP segin el
riesgo de la actividad, por hora, Tomandose como referencia los precios de
CENABAST o Mercado publico cuando no se cuenta con referencia en
CEBNABAST

Movilizacion: Se considera el arriendo de vehiculo, toméndose como raferencla
licitaciones pubiicadas en Mercado publico para arriendo mensual, llevado a valor
hora. Ademas, se consideré conductor, tomando como valor hora el valor hora de
la Carrera Referencial Lineal de APS, en el Grado 8.

1.2. TESTEO

Actividad: Consiste en la toma de test de PCR, en el territorio, a las personas que
en la bisqueda activa se pesquisen con sintomatologla activa.

Instrumento: Se defini6 que esta actividad sea realizada por una dupla,
compuesta por 1 profesional categoria B para la toma de muestra y 1
administrativo de apoyo, considerando como referencia el valor hora de la
Carrera Referencial Lineal de APS, en ol Grado 8.

Rendimiento: 3 por hora. Segin el nimero de casos nuevos promedio por
comuna.

Cobertura: 30% de casos nuevos de la comuna, pertenecientes al territorio.
Elementos de Proteccion Personal (EPP): Se considerd el uso EPP segun el
riesgo de la actividad, por hora. Tomandose como referencia los precios de
CENABAST o Mercado publico cuando no se cuenta con referencia en
CENABAST

Movillzaclén: Se considera que este equipo debe constituirse en el territorio de
manera simultanea que el equipo de busqueda activa, por lo tanto, la movilizacién

debe ser coordinada con el equipo de bisqueda activa.



1.3. ANAL|SIS DE LABORATORIO

Puede incorporar adquisiclén de determinaciones de laboratorios en la red publica
existente o adqulrir servicios de laboratorios privades o en Universidades, que en
todo caso deben ser comunicades a la Coordinadora Regional de Laboratorios de
fa Autoridad Sanitaria dofa Virginia Montenegro, correo electrdnico
virginia.montenegro@redsalud.gob.cl

2. TRAZABILIDAD
Esta actividad se subdivide en: 1. Segulmiento de casos, 2. Seguimiento de
contactos.

2.1. SEGUIMIENTO DE CASOS
2.1.1. CONTACTO INICIAL VISITA DOMICILIARIA
Actividad: Consiste en el primer contacte con un caso nuevo confirmado en

domicllio, segun factores de riesgo de la persona contagiada.

Instrumento: Se definié que esta actividad sea realizada por 1 profesional
categorfa B, conslderando como referencia el valor hora de la Carrera Referenclal
Lineal de APS, en el Grado 8.

Rendimiento: 1 por hora. Segun el nimero de cases nuevos promedio por
comuna

Cobhertura: 50% de casos nuevos de la comuna. La cobertura puede ser inférior
siempre y cuando se priorice a personas con factores de riesgo y se complemente
la ecobertura con contacto inicial telefénlco para aleanzar al 100% de casos
nuevos.

Elementos de Protecclén Personal (EPP): Se considerd el uso EPP segln el
riesgo de la actividad, por hora. Tomandose come referencia los precios de
CENABAST o Mercado Publico cuando no se cuenta con referencia en
CENABAST.

Movilizacién: Se considera el arriendo de vehleulo, tomandose como referencia
licltaclones publicadas en Mercado publico para arrlendo mensual, lievado a valor
hora. Ademas, se consideré conductor, tomando como valor hora el valor hora de

la Carrera Referencial Lineal de APS, en sl Grado 8.

2.1.2. CONTACTO INCIAL TELEFONICO

Actividad: Consiste en el primer contacto con un caso nueve coenfirmado.
Instrumento: Se definld que esta actividad sea realizada por 1 profesional
categorfa B, considerando como referencia el valor hora de la Carrera Referenclal

Lineal de APS, en el Grado 8, < %
\\_‘___‘__




Rendimiento: 0,67 por hora (40 minutos), Seglin el ntimero de casos nuevos
premedio por comuna.

Cobertura: 50% de casos nusvos de la comuna. La cobertura puede ser sugerior
siempre y cuando se priorice a personas con factores de riesgo para visita
domicliiaria y se complemente la cebertura para alcanzar al 100% de casos
nuevos,

Elementos de Proteccién Personal (EPP): No se considera uso de EPP,
Movilizacién: No se considera movilizacién,

Telefonia: Contempla plan mensual con minutos illmitados, se utiliza como
referencia licitacién de afo 2020 para plan mensual. Se lleva a valor hora.

2.1.3. SEGUIMIENTO
Actividad: Consiste en el seguimiento telefénico para casos confirmados.

Instrumento: Se definié que esta actividad sea realizada por 1 TENS,
considerando como referencia el valor hora de la Carrera Referencial Lineai de
APS, en el Grado: 8.

Rendimlento: 4 por hora. Seglin el numero de casos nuevos premedio por
comuna.

Cobertura: 100% de los casos.

Frecuencla: 1 vez al dia, por 14 dlas.

Elementos de Proteccién Personal {EPP): No se considera uso de EPP.
Movllizacién: No se considera movilizacién.

Telefonfa: Contempla plan mensual con minutos ilimitados, se utiliza como
referencia licitacion de

afio 2020 para plan mensual. Se lleva a valor hora,

2.2. SEGUIMIENTO DE CONTACTOS
Actividad: Consiste en el seguimiento telefénico para contactos,

Instrumento: Se definié que esta actividad sea realizada por 1 TENS,
considerando como referencia el valor hora de la Carrera Referencial Lineal de
APS, en el Grado 8.

Rendlmiento: 6 por hora. Segin el nimero de €asos nuevos promedio,
amplificado por 5 probables contactos.

Cobertura: 100% de los contactos.

Frecuencia: 2 veces en 14 dias.

Elementos de Proteccién Parsonal (EPP): No se considera uso de EPP, j
Movilizacién: No se considera movilizacién. '




Telefonia: Contempla plan mensual con minutos ilimltados, se utiliza como
referencia licitacion de afio 2020 para plan mensual. Se lleva a valor hora.

3. CONSIDERACIONES

La contratacion de recursos humano propuesta dice relacién cen el célculo para el
financlamiento, sin embargo, puede ser diferente de lo aqul formulada, slempre y
cuando las personas contratadas estén capacitadas en la Estrategia y puedan
acreditar las compstencias requeridas para cada actividad, asimismo que su
contratacion no signifique gasto adicional para la ejecucion de la tarea.

Para el Testeo solo contempla el recurso humano, por tanto, debe
complementarse con recursos para la habilitaclon de la toma de muestra.

La ejecucién de esta Estrategla debe ser realizada de manera conjunta y
coordinada entre la SEREMI, Servicios de Salud y Municlpalidades, para asi poder
gestlonar los casos y contactos de responsabilidad de cada organismo y no
superponer acciones.

Los recursos Transferldes permitiran la implementacién de la estrategla durante un
mes y, seglin la condicion epidemioléglea al término de dicho periodo, se-evaluata
la transferencia de nueyos recursos

La entidad administradora de establecimientos de atencion de salud remitird a la
unidad de la Secretarfa Regional Ministerial de Salud de Valparalso, un
comprobante de ingreso por los recursos percibidos, un informe mensual y un
informe final de su inversion,

El Informe mensual deberd remitirse a la Secretarla Regional Ministerial de Salud
de Valparalso, dentro de los primeros quince (15) dias habiles administrativos del
mes siguiente al que se informa, incluso respecto de aquellos meses en gqus no
exista inversidn de les fondos traspasados. En el Informe se deberd sefialar, a lo
menos, el monto de los recursos recibides en el mes, el mento detallade de la
inversion realizada y el saldo disponible pare el mes siguiente.

Ademés, el informe mensual debe incluir las copias de las facturas que acrediten
la inversion de los recursos transferidos y. el ntimero de inventario asignado a los
bienes muebles adquiridos, si fuere el caso, con arreglo a lo establecldo en el
artlculo 24 del Decreto Ley N° 1,939, de 1977 y su reglamento, que establece
normas sobre adquisicién, administracién y disposicién de bienes del Estado.El
informe final. deberé remitirse a la unidad de la Secretarfa Regional Ministerial de

Salud de Valparalso, dentro de los treinta (30) dias corridos siguientes: al térmjno



de la inversién de los recurses transferidos. El informe final debera sedalar el
monto total de los recursos invertidos en el objetivo de la transferencia, y el saldo
disponible si fuere el caso,

Los saldos no utilizades, no rendidos u observados deberan ser reintegrados al
fisco a mas tardar el 31 de diciembre de 2020.

Saluda atentamente a UD.
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DISTRIBUCION;

= Alcalde |, Municlpalidad Algarrobo

- Alcalde I. Municlpalldad de Cablldo

= Alealde |. Municipalldad-Calera

- Alealde I. Municipalidad Calls larga

- Alealde . Municlpalldad Gartagena

- Corporaclén Municipal de Casablanca
= Alcalde |. Munielpalidad Catemu

- Alcalde |, ‘Munlelpalidad Con Con

- Alcaldesa |. Municlpalldad El Quisco

- Alcalde |, Municipalidad El Tabo

- Alcaldesa |, Municipalldad Hijuelas

-~ Alcalde |. Municipalidad Isla de Pascua
- Alcaldesa |. Municipalidad La Cruz

- Algalde-|. Municipalidad La Ligua

- Alcalde I. Munlclpalidad Limache
Alcalde I. Municlpalidad Llay Llay

- Alcalde |. Munlcipalidad Los Andes

- Qorporacién Municipal de Nogales

= Alcalde I. Municipalldad Qlmué

- Alcalde |. Municipalidad Panquehue

- Alcaldesa |. Municipalidad Papudo

= . Alcalde |. Munlcipalldad Palorca

- Alcaidesa |. Municipalidad Puchuncavt
- Alcalde |. Municlpalidad Putasndo

- Alcalde |. Municlpalidad Quillota

= Corporacién Municipal de Quilpug

- Alcalde’l. Munlcipalidad Quintero

- Alcalde I. Municipalidad Rinconada

- Alealde |. Municipalldad San Antonlo

- Alcalde I. Municlpalldad San Esteban

- Alcalde: |, Municlpalidad San Fealipe

- Alcalde:|. Munlclpalldad Santa Marla

- Alealde:l. Munlelpalldad Santo Domingo
- Cerporacién Municipal de Valparalso

- Corporaclén Municlpal de Villa Alemana
- Corporacién Municlpal de Viia del Mar
- Alcalde |. Munriclpalldad Zapallar



Departamento de Asesorla Jurldlca,
Departamento de Administractén y Finanzas
Of. Partes, Sereml Salud Reglon de Valparalso.



Subsecretarla Salud Publica
SEREMI de Salud Reglén de Valparalso

- CONVENIO
TRANSFERENCIA RECURSOS ATENCION PRIMARIA DE SALUD
MUNICIPAL, ESTRATEGIA NACIONAL DE
TESTEO/TRAZABILIDAD/AISLAMIENTO COVID-19/2020.

En Valparaiso, a 27 de julio del afio 2020, entre la SECRETARIA REGIONAL
MINISTERIAL DE LA REGION DE VALPARAISO, persona juridica de derecho pliblico
segun Decreto Supremo N° 46/2018 representada por don FRANCISCO JAVIER
ALVAREZ ROMAN, ambos domiciliados para estos efectos en Melgarejo 669 piso 6,
comuna de Valparalso, regiéon de Valparaiso, en adelante SEREMI DE LA REGICN DE
VALPARAISO, indistintamente, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD de ZAPALLAR,
persona juridica de derecho publico, RUT 69.050.400-6 domiciliada en German Riesco
N°399, comuna Zapallar, regién de Valparaiso, representada por su Alcalde GUSTAVO
ALESSANDRI BASCUNAN, cédula nacional de identidad nimero 15.960.626-0, segiin
consta en Decreto Alcaldicio N°7173 de 6 de diciembre de 2016, del mismo domicilio, en

adelante la Municipalidad, se ha acordado el siguiente convenio de transferencia de
recursos:

PRIMERA: El 5 de febrero de 2020, el Ministerio de Salud dicté el Decreto N° 4 de 2020,
que decreta Alerta Sanitaria por el periodo que se senala y otorga facultades
extraordinarias que indica por Emergencia de Salud Publica de Importancia Internzcional
(ESPII) por brote del nuevo coronavirus (2019-NCQV). Dicho decreto fue modificado por
los Decretos N° 6, N° 10, N° 18, N° 19, N° 21 y N¢ 23, todos de 2020 del Ministerio de
Salud. Asimismo, con fecha 18 de marzo de 2020, Su Excelencia el Presidente de la
Republica, declaré estado de excepcién constitucional de catastrofe, por calamidad
publica, en el territorio de Chile, en virtud del decreto supremo N° 104, de 2020, d=l
Ministerio del Interior y Seguridad Publica.

SEGUNDO: Teniendo presente las recomendaciones de la Organizacién Mundial de a
Salud para contener la Pandemia, se ha adoptado como estrategia central ejecutar
acciones de testeo, trazabilidad y aislamiento (TTA). Mediante el despacho de a
Resolucion Exenta N° 420, de 4 de junio de 2020, para fortalecer el sistema de viglanc a
existente, se robustecio |la estrategia territorial de testeo, trazabilidad y aislamientos socio-
sanitario, lo que implica una reorganizacion de las funciones y tareas para el desarrollo ce
una accion eficaz y coordinada entre las SEREMI de Salud, Directores de Servicios ce
Salud y la Atencion Primaria de Salud (APS).

TERCERO: Para la correcta implementacién de Ia Estrategia Nacional de Testeo
Trazabilidad y Aislamiento, el articulo 3 N° 30 del Decreto 4/2020, otorgo

excepcionalmente a las Secretarias Regionales Ministeriales de Salud, la facullad de
transferir a las entidades administradoras de establecimientos de atencion primeria de

salud, los recursos necesarios para que estos efectlen el testeo y trazabilidad de las
personas con COVID-19 y sus contactos. De conformidad a los términos del Decreto, la
transferencia se realizara mediante acto administrativo de la Subsecretaria de Salud
Publica, a través de la Secretaria Regional Ministerial del territorio que corresponda, y
contendra las condiciones, obligaciones y demas gue se deban cumplir para la correcta
gjecucion y rendicién de los recursos transferidos.

CUARTO: Por su parte el articulo 56 del Estatuto de Atencién Primaria de Salud
Municipal, Ley N° 19.378, establece que el aporte estatal podra incrementarse “En el caso
que las normas técnicas, planes y programas que se impartan con posterioridad a la
entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su
financiamiento serd incorporado a los aportes establecidos en el articuio 49.”




QUINTO: Mediante el despacho de la Resolucién Exenta N° 1350 la Secretaria Regionzl
Ministerial de la region de Valparaiso, procedié a transferir la suma de $3.168.020.- (Tres
millones ciento sesenta y ocho mil veinte pesos), con cargo al presupuesto de la
Subsecretaria de Salud Publica, para la implementacion de la Estrategia
Testeo/trazabilidad/Aislamiento (TTA) en Atencién Primaria, segin lo estipulado en
“Protocolo de coordinacidn para acciones de vigilancia epidemioldgica durante la
pandemia Covid-19 en Chile: Estrategia Nacional de Testeo, Trazabilidad y Aislamiento’,
contenido en el Protocolo de Coordinacion para Acciones de Vigilancia Epidemiolégica
durante la Pandemia Covid-19 en Chile: Estrategia Nacional de Testeo, Trazabilidad v
Aislamiento, elaborado por el MINSAL y que para todos los efectos legales que
corresponda se entiende formar parte integrante del presente convenio.

SEXTO: Los recursos transferidos solo podran ser destinados a la implementacion de la
Estrategia Nacional de Testeo, Trazabilidad y Aislamiento, elaborado por el MINSAL. Los
recursos fueron estimados para la ejecucion de estas actividades durante un mes, sin
perjuicio de que pueda extenderse el plazo total de ejecucién. Seguin la condicién
epidemiolégica que se presente al término de dicho periodo, se evaluara la transferencia
de nuevos recursos. La ejecucién de los recursos no podrd ir mas alla del 30 de
noviembre, salvo que la condicion epidemiolégica lo requiera. Los recursos no utilizados >

cuyo gasto sea rechazado, deberan reintegrarse a la SEREMI a mas tardar el 31 d=
diciembre del afio en curso.”

SEPTIMO: El Municipio/Corporacién seguin corresponda, se compromete a destinar los
fondos transferidos Unica y exclusivamente a la ejecucion de la Estrategia Nacional d=
Testeo, Trazabilidad y Aislamiento, elaborado por el MINSAL, la cual considera la
ejecucion de las siguientes etapas, acciones y componentes:

I TESTEO: Esta actividad se subdivide a su vez en: 1. Busqueda activa, 2. Testeo,
propiamente tal.

* BUSQUEDA ACTIVA;

Actividad: Cosiste en la busqueda activa, casa por casa, de personas con sintomatologia
de COVID-19, en aquellas zonas que concentren mayor nimero de casos activos (Mapas

de calor), para realizar Test de PCR de manera proactiva en el territorio. Sin ingresar al
domicilio.

Instrumento: Se definié que esta actividad sea realizada por una dupla, compuesta por 1

profesional categoria B y 1 TENS, considerando como referencia el valor hora de la
Carrera Referencial Lineal de APS, en el Grado 8.

Rendimiento: 12 por hora, por persona en cada vivienda. Seguin el nimero de viviendas

por comuna y numero de habitantes se calculd el nimero de habitantes promedio por
casa de cada comuna.

Cobertura: 30% del total de viviendas de cada comuna al concluir la Estrategia, 10% por
mes.

Elementos de Proteccion Personal (EPP): Se considerd el uso EPP segun el riesgo de
la actividad, por hora. Tomandose como referencia los precios de CENABAST o Mercado
publico cuando no se cuenta con referencia en CEBNABAST

Movilizacion: Se considera el arriendo de vehiculo, tomandose como referencia
licitaciones publicadas en Mercado publico para arriendo mensual, llevado a valor hora.

Ademas, se considerd conductor, tomando como valor hora el valor hora de la Carrera
Referencial Lineal de APS, en el Grado 8.

« TESTEO

Actividad: Consiste en la toma de test de PCR, en el territorio, a las personas que en a
busqueda activa se pesquisen con sintomatologla activa.

Instrumento: Se definié que esta actividad sea realizada por una dupla, compueste por 1
profesional categoria B para la toma de muestra y 1 administrativo de apoyo,

considerando como referencia el valor hora de la Carrera Referencial Lineal de APS, en 3l
Grado 8.

Rendimiento: 3 por hora. Segln el nimero de casos nuevos promedio por comuna.
Cobertura: 30% de casos nuevos de la comuna.

Elementos de Proteccion Personal (EPP): Se considerd el uso EPP segun el riesgo de
la actividad, por hora. Tomandose como referencia los precios de CENABAST o Mercado
publico cuando no se cuenta con referencia en CENABAST.




Movilizacién: Se considera que este equipo debe constituirse en el territorio de manera

simultanea que el equipo de blsqueda activa, por lo tanto, la movilizacién debe ser
coordinada con el equipo de blsqueda activa.

I TRAZABILIDAD:

Esta actividad se subdivide en: 1. Seguimiento de casos, 2. Seguimiento de contactos.
SEGUIMIENTO DE CASOS

CONTACTO INICIAL VISITA DOMICILIARIA

Actividad: Consiste en el primer contacto con un caso nuevo confirmado en domicilic,
segun factores de riesgo de I3 persona contagiada.

Instrumento: Se definio que esta actividad sea realizada por 1 profesional categoria B,

considerando como referencia el valor hora de la Carrera Referencial Lineal de AF'S, en
el Grado 8.

Rendimiento: 1 por hora. Segun el nimero de casos nuevos promedio por comune

Cobertura: 50% de casos nuevos de la comuna. La cobertura puede ser inferior siempre
y cuando se priorice a personas con factores de riesgo y se complemente la cobertura
con contacto inicial telefénico para alcanzar al 100% de casos nuevos,

Elementos de Proteccién Personal (EPP): Se consideré el uso EPP segun el riesgo de
la actividad, por hora. Tomandose como referencia los precios de CENABAST o Mercado
publico cuando no se cuenta con referencia en CENABAST

Movilizacién: Se considera ol arriendo de vehiculo, toméndose como referencia
licitaciones publicadas en Mercado publico para arriendo mensual, llevado a valor hora.
Ademas, se considerd conductor, tomando como valor hora el valor hora de la Carrera
Referencial Lineal de APS, en el Grado 8.

CONTACTO INCIAL TELEFONICO
Actividad: Consiste en el primer contacto con un caso nuevo confirmado.

Instrumento: Se definié que esta actividad ses realizada por 1 profesional categcria B,

considerando como referencia el valor hora de la Carrera Referencial Lineal de APS, en
el Grado 8.

Rendimiento: 0,67 por hora (40 minutos). Segulin el nimero de casos nuevos promed o
por comuna.

Cobertura: 50% de casos nuevos de la comuna. La cobertura puede ser superior
siempre y cuando se priorice a personas con factores de riesgo para visita domiciiaria y
se complemente la cobertura para alcanzar al 100% de casos nuevos,

Elementos de Proteccion Personal (EPP): No se considera uso de EPP.
Movilizacion: No se considera movilizacion.

Telefonia: Contempla plan mensual con minutos limitados, se utiliza como referencia
licitacion de afio 2020 para plan mensual. Se lleva a valor hora.

SEGUIMIENTO
Actividad: Consiste en el seguimiento telefonico para casos confirmados.

Instrumento: Se definid que esta actividad sea realizada por 1 TENS, considerando
como referencia el valor hora de la Carrera Referencial Lineal de APS, en el Grado 8.

Rendimiento: 4 por hora. Segun el nlimero de casos nuevos promedio por comuna.
Cobertura: 100% de los casos.

Frecuencia: 1 vez al dia, por 14 dias.

Elementos de Proteccién Personal (EPP): No se considera uso de EPP.
Movilizacion: No se considera movilizacion.

Telefonia: Contempla plan mensual con minutos ilimitados, se utiliza como referencia
licitacion de afio 2020 para plan mensual. Se lleva a valor hora.

EGUIMIENTO DE CONTACTOS
Actividad: Consiste en el seguimiento telefénico para contactos.

Instrumento: Se definid que esta actividad sea realizada por 1 TENS, considerando
como referencia el valor hora de la Carrera Referencial Lineal de APS, en el Grado 8. o
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Rendimiento: 6 por hora. Segun el nimero de casos nuevos promedio, amplificaco par
5 probables contactos.

Cobertura: 100% de los contactos,
Frecuencia: 2 veces en 14 dias.

Elementos de Proteccion Personal (EPP): No se considera uso de EPP.
Movilizacién: No se considera movilizacién.

Telefonia: Contempla plan mensual con minutos ilimitados, se utiliza como referencia
licitacion de afio 2020 para plan mensual. Se lleva a valor hora,

OCTAVO: Los fondos transferidos se incorporaran al presupuesto de la entidad
administradora de establecimientos de Atencién Primaria de Salud y se rendira cuenta
documentada de su inversion, de conformidad con el procedimiento establecido en el
articulo 26, de la resolucion N° 30, de 2015, de la Contraloria General de la Replblice,
que fija normas de procedimiento sobre rendicién de cuentas.

NOVENO: La Municipalidad y/o Corporacion segun corresponda, remitira a la unidad de
la Secretaria Regional Ministerial de Salud de Valparaiso, un comprobante de ingreso pcr
los recursos percibidos, un informe mensual y un informe final de su inversién.

El informe mensual debera remitirse a |a Secretarfa Regional Ministerial de Salud d=
Valparaiso, dentro de los primeros quince (15) dias habiles administrativos del mes
siguiente al que se informa, incluso respecto de aquellos meses en que no =xist3
inversion de los fondos traspasados. En el informe se debera sefialar, a lo menos, el

monto de los recursos recibidos en el mes, el monto detallado de la inversién realizada y
el saldo disponible pare el mes siguiente

Ademas, el informe mensual debe incluir las copias de las facturas que acrediien |2
inversion de los recursos transferidos y el numero de inventario asignado a los kienes
muebles adquiridos, si fuere el caso, con arreglo a lo establecido en el articulo 24 del
Decreto Ley N° 1,939, de 1977 y su reglamento, que establece normas sobre adquisicior ,
administracion y disposicion de bienes del Estado.

Elinforme final deber4 remitirse a la unidad de la Secretaria Regional Ministerial de Salu3
de Valparaiso, dentro de los treinta (30) dfas corridos siguientes al término de |a inversioa
de los recursos transferidos. El informe final debera sefialar el monto total de los recursos
invertidos en el objetivo de Ia transferencia, sefialado en las clausulas quinta sexta y
septima del presente convenio, y el saldo disponible si fuere el caso.

Los saldos no utilizados, no rendidos U observados deberdn ser reintegrados al fisco a
mas tardar el 31 de diciembre de 2020.

DECIMA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor gue la que en
este Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los

fondos destinados por el Servicio para la ejecucién del mismo, ella asumira el maycr
gasto resultante.

DECIMA PRIMERA: E| presente convenio tendrd vigencia desde la total tramitacion del
acto administrativo que lo aprueba, hasta el 31 de diciembre del afio 2020. Sin perjuicio
de lo anterior, las partes dejan constancia que

DECIMA SEGUNDA: E| presenteg convenio se firma en tres ejemplares, quedando uno en
poder del Municipio y/o Corporaklén y dos en poder de la Secretaria Regional Ministerial

IACI$CO JAYER ALlyari

/O ALESSANDRI BASCUNAN
ARIO REGIGNAL MINISTER e ALCALDE
D-REGION DE VALPARAISO I. MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR
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Scotiabank’

ESTADO DE CUENTA N° 977

Cliente ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR

Direccién GERMAN RIESCO Ndmero Cuenta 000985018913

Desde 29-09-2022 Hasta 29-09-2022

Saldo Anterior $ 241.329.520 Depositos / Abonos |$ 21.915.558

Cargos / Giros $ 13.965.739 Saldo Actual $ 249,279.339

Ejecutivo JEMIMAH CESIA PACHECO SOTO Sucursal BUCAREST | EMPRESAS

Fecha Descripcion N° Doc. Cargos Abonos Saldo
29-09-2022 T. CREDITO 96689310-9 TRANSBAN 0 $27.200| $241.356.720
29-09-2022 PROVEEDORE 61601000-K SUBSECRE 0 $20.854.080 | $ 262.210.800
29-09-2022 VENTA DEBI 96689310-9 TRANSBAN 0 $193.778| $262.404.578
29-09-2022 DEPOSITO EN EFECTIVO 0 $ 359.762| $262.764.340
29-09-2022 DEPOSITO EN EFECTIVO 0 $288.301| $ 263.052.641
29-09-2022 TEF 18457935-9 Carlos Rodrigo 0 $192.420| $ 263.245.061
29-09-2022 ABONO RETIRO DOMICILIARIO 0 $17| $263.245.078
29-09-2022 REMUNERACION 20220928164111152 0 $-4.092.827 $ 259.152.251
29-09-2022 PROVEEDORES 20220928164539413 0 $ -8.557.485 $ 250.594.766
29-09-2022 PROVEEDORES 20220929122236300 0 $-1.315.427 $ 249.279.339

ANTECEDENTES REFERENCIALES SUJETOS A CONFIRMACION, INFORMESE SOBRE

LA GARANTIA ESTATAL DE LOS DEPOSITOS EN SU BANCO O EN WWW.SBIF.CL




ZAPALLAR

BLPARTAMENTO DI SALUD MUNKCIPAL
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ZAPALLAR

1330
DECRETO DE ALCALDIA N° /2020,
ZAPALLAR, | ya 9070
VISTOS:

LOS ANTECEDENTES: Las facultades que me confiere la Ley N° 18.695 "Organica Constitucional
de Municipalidades"; Sentencia de Proclamacion Rol N° 2489/2016 del Tribunal Electoral Regional
de Valparalso, de fecha 05 de Diciembre del 2016 que me nombra Alcalde de la Comuna: D.S. N°
1-3083 de 1980 que aprueba el traspaso de Servicios Publicos a la Municipalidad de Zapallar las
Postas Rurales de Zapallar y Catapilco; La Ley N° 19.378 que establece el Estatuto de Atencion
Primaria de Salud Municipal, Decreto de Alcaldla N°1216/2019 de fecha 05 de marzo de 2019,
que aprusba el cuadro de Subrogancia del cargo Alcalde en caso de ausencia; Decreto de
Alcaldfa N°1199/2020 de fecha 20 de Mayo 2020, que aprueba el cuadro de Subrogancia de
cargos Directivos, Jefaturas y Encargados de Unidades Municipales.

CONSIDERANDO:

» Resolucion Exenta N° 1350 de fecha 10 de Julio de 2020, firmada por el Secretario(s) Regional
Ministerial de Salud Region de Valparaiso,

+ Convenio Gastos implemantacion de estrategia testeo — trazabilidad — aisiamiento, Atencién
Primaria de Salud, firmado entre Subsecretario(s) Regional Ministerial de Salud Region de
Valparaiso y |a llustre Municipalidad de Zapallar, de fecha 06 de Julio de 2020,

DECRETO:

APRUEBASE CONVENIO GASTOS IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIA TESTEQ -
TRAZABILIDAD - AISLAMIENTO, ATENCION PRIMARIA DE SALUD, firmado entre
SUBSECRETARIO(S) REGIONAL MINISTERIAL DE SALUD REGION DE VALPARAISO vy Ia
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR, de fecha 08 de Julio de 2020, segun texto que se
adjunta y que forma parte del presente decreto.

C: DECRETOQS / Convenios

DISTRIBUCION:
Servicio de Salud Vifia
2, Oficina de Transparencia.
3. Depto. de Salud.

4, Archivo: Secretarfa Munriclpal.
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TP ANT.: Resolucisn Exenta N°* 1350, Seremi de Salud
N Reglon de Valparalso.

o= MAT;; informa Item de gastos Implementacién de
T IDAD OE ZAPALLIY \esiralagia testeo — trazabllidad — elslamlento, Atencion
L ”‘ﬁ}‘ﬂ’ﬁ%nm DESNUD  ierimarla de Salud

05 AGO 200
REC!_BEDO

ALPARAISO, 19 JyL 200

DE: DR. JAIME JAMETT ROJAS
SECRETARIO(S) REGIONAL MINISTERIAL DE SALUD

1. MUNICIPALIDAD DE iR
REGION DE VALPARAISO. AR D ZAPALLAR
(5 AGO 2020
A: ALCALDES Y CORPORACIONES MUNICIPALES Fou0.25 Y nea 4]

REGION DE VALPARAISO

Junto con saludar y en el marco de la transferencia de
fondos de la Seremi de Salud de la Reglén de Valparaiso a entidades
administradoras de establecimientos de Atencién Primaria de Salud, para
implementacion de estrategia testeo — trazablidad — alslamlento, seglin lo
estipulade en "Protocolo de coordinacién para acciones de vigilancla
epidemiologica durante la pandemia Covid-19 en Chlle: estrategla nacional de
testeo, trazabilidad y aislamiento", contenido en oficio N® 2469 de 2 de Julio de
2020, de la Subsecretarla de Salud Publica, sa indican los ltem sobre los cuales
podrén utilizar los recursos, consignados en minuta dictada por el Departamento
de Gestion Operacional de la Subsecretaria de redes asistenclales, con fecha 6 de
julio del afio en curso, los cuales son los siguientes:

1. TESTEO
Esta actividad se subdivide a su vez en: 1. Busqueda activa, 2. Testeo,
propiamente tal.

1.1. BUSQUEDA ACTIVA:

Actividad: Consiste en la busqueda actlva, casa por casa, de personas con
sintomatologfa de COVID-19, en aquellas zonas que concentren mayor nimero de
casos activos (Mapas de calor), para realizar Test de PCR de manera proactiva en
el territorio. Sin ingresar al domicllio.

N



Instrumento: Se defini6 que esta actividad sea realizada por una dupla,
compuesta por 1 profeslonal categoria B y 1 TENS, considerando como
referencia el valor hora de la Carrera Referencial Lineal de APS, on el Grado 8.
Rendlmiento: 12 por hora, por persona en cada vivisnda. Segun el numero de
viviendas por comuna y nimero de habltantes se calculé sl nimero de habitantes
promedio por casa de cada comuna.

Cobertura: 30% del total de viviendas de cada comuna al concluir Ia Estrategia,
10% por mes.

Elementos de Proteccién Personal (EPP): Se consideré el uso EPP segun el
riesgo de la actividad, por hora, Tomandose come referencia los precios de
CENABAST o Mercado plblico cuando no se cuenta con referencia en
CEBNABAST

Movilizacién: Se considera el arriendo de vehiculo, tomandose como referencia
licitaciones publicadas en Mercado publico para arriendo mensual, llevado a valor
hora. Ademds, se consideré conductor, tomando como valor hora el valor hora de
la Carrera Referenclal Lineal de APS, en el Grado 8.

1.2. TESTEQ

Actlvidad: Consiste en |la toma de test de PCR, en el terrltorio, a las personas que
en la busqueda activa se pesquisen con sintomatologia activa.

Instrumento: Se definié que esta actividad sea realizada por una dupla,
compuesta por 1 profesional categoria B para la toma de muestra y 1
administrativo de apoyo, considerando como referencla el vaior hora de la
Carrera Referencial Lineal de APS, en el Grado 8.

Rendimlento: 3 por hora. Segln el nimero de casos nuevos promedio por
comuna.

Cobertura: 30% ds casos nuevos de la comuna, pertenecientes al territorlo.
Elementos de Protecclon Personal (EPP): Se considerd el uso EPP segun el
riesge de la actividad, por hora. Toméandose como referencia los precios de
CENABAST o Mercado publico cuando no se cuenta con referencla en
CENABAST

Movillzacién: Se considera que este equipo debe constitulrse en el territorio de
manera simultdnea que el equipo de btisqueda activa, por lo tanto, la movilizacién
debe ser coordinada con el equipo de busqueda activa.



1.3. ANALISIS DE LABORATORIO

Puede incorporar adqulsicién de determlnaclones de laboratorios en la red publica
existente o adquirir servicios de laboratorios privados o en Universidades, que en
todo caso deben ser comunicados a la Coordinadora Reglonal de Laboratorios de
la Autoridad Sanltaria dofia Virginia Montenegro, correo electrénico
virginia.montensgro@redsalud.gob.cl

2. TRAZABILIDAD
Esta actividad se subdivide en: 1. Seguimiento de casos, 2. Seguimiento de
contactos.

2.1. SEGUIMIENTO DE CASOS
2.1.1. CONTACTO INICIAL VISITA DOMICILIARIA
Actividad: Consiste en el primer contacto con un caso nuevo confimado en

domicliio, segiin factores de rlesgo de la persona contaglada.

Instrumento; Se defini6 que esta actividad sea realizada por 1 profesional
categorfa B, considerando como referencia el valor hora de la Carrera Referenclal
Lineal de APS, en el Grado 8.

Rendimlento: 1 por hora. Segun el nimero de casos nuevos promedio por
comuna

Cobertura: 50% de casos nuevos de la comuna. La cobartura puede ser inferior
slempre y cuando se priorice a personas con factores de riesgo y se complemente
la cobertura con contacto inlcial telefénico para alcanzar al 100% de casos
nuevos.

Elementos de Proteccién Personal (EPP): Se consider6 el uso EPP segln el
riesgo de la actividad, por hora. Toméndose como referencia los precios de
CENABAST ¢ Mercado Publico cuando no se cuenta con referencia en
CENABAST.

Movilizaclén: Se considera el arrlendo de vehiculo, toméndose como referencla
licltaciones publicadas en Mercado publico para arrlendo mensusl, llevado a valor
hora. Ademas, se consider6 conductor, tomando come valor hora el valor hora de

la Carrera Referencial Lineal de APS, en el Grado B.

2.1.2. CONTACTO INCIAL TELEFONICO

Actividad: Consiste en el primer contacto con un caso nuevo confirnado.
Instrumento: Se definié que esta actividad sea realizada por 1 profesional
categoria B, considerando como referencia el valor hora de la Carrera Referenclal

Lineal de APS, en el Grado 8, Qz‘




Rendimiento: 0,67 por hora (40 minutos), Segun el ndmero de oasos nuevos
promedio por comuna.

Cobertura: 50% de casos nuevos de la comuna. La cobertura pueds ser superior
siempre y cuando se priorice a personas con factores de riesgo para vigita
domicliiaria y se complemente la cobertura para alcanzar al 100% de casos
nuevos,

Elementos de Protecclon Personal (EPP): No se considera uso de EPP.
Movillzacién: No se considera movilizacién.

Telefonia: Contempla plan mensual con minutos lliimitados, se utiliza como
referencia licltaclon de afio 2020 para plan mensual. Se lieva a valor hora.

2.1.3. SEGUINMIENTO

Actividad: Consiste en el seguimiento telefénico para casos confirmados.
Instrumento: Se definié que esta actividad sea realizada por 1 TENS,
considerando como referencia el valor hora de la Carrera Refarencial Lineal de
APS, en el Grado 8.

Rendimlente: 4 por hora. Segln el numero do casos nuevos promsdio por

comuna.
Cobertura: 100% de los casos.

Frecuencla: 1 vez al dia, por 14 dlas.

Elementos de Proteccién Personal (EPP): No se considera uso de EPP.
Movllizacién: No se considera movilizacién.

Telefonia: Contempla plan mensual con minutos ilimitados, se utiliza como
referencla licitacion de

afio 2020 para plan mensual, Se lieva a valor hora.

2.2, SEGUIMIENTQ DE CONTACTOS
Actividad: Canslste en el seguimiento telefénico para contactos.

Instrumento: Se definid que esta actlvidad sea reallzada por 1 TENS,
considerando como referencia el valor hora de la Carrera Referenclal Lineal de
APS, en el Grado 8.

Rendimlento: 8 por hora. Segin el numero de casos nuevos promedio,
amplificado por 5 probables contactos.

Cobertura: 100% de los contactos.

Frecuencla: 2 veces en 14 dlas,

Elementos de Protecclén Personal (EPP): No se considera uso de EPP. j
Movilizaclén: No se considera movilizacion,



Telefonia: Contempla plan mensual con minutos ilimitados, se utiliza como
referencia licitacion de afio 2020 para plan mensual. Se lleva a valor hora.

3. CONSIDERACGIONES

La contratacién de recursos humano propuesta dice relacién con el célculo para el
financiamiento, sin embargo, puede ser diferente de Io aqul formulado, siempre y
cuando las personas contratadas esten capacitadas en la Estrategia y puedan
acreditar las competencias requerides para cada actividad, asimismo que su
contratacién no signlfique gasto adicional para la ejecucion de la tarea.

Para el Testeo solo contempla el recurso humano, por tanto, debe
complementarse con recursos para la habilitacién de |la toma de muestra.

La ejecuclon de esta Estrategla debe ser reallzada de manera conjunta y
coordlnada entre la SEREM|I, Servicios de Salud y Municipalidades, para asl poder
gestlonar los casos y contactos de responsabilidad de cada organismo y no

superponer acciones.

Los recursos Transferldos permitirdn la implementacian de la estrategla durante un
mes y, segun la condlcién epidemloléglca al término de dicho perlodo, se evaluara
la transferencia de nuevos recursos

La entidad administradora de establecimientos de atencldn de salud remitira a la
unidad de la Secretaria Regional Ministerial de Salud de Valparalso, un
comprobante de ingreso por los recursos percibidos, un informe mensual y un

informe final de su inversién,

El informe mensual debera remitirse a la Secretaria Reglonal Ministerial de Salud
de Valparalso, dentro de los primeros quince (15) dias hablles administrativos del
mes siguiente al que se informa, incluso respecto de aquellos meses en que no
exista inversidn de los fondos traspasados. En el informe se deberé sefialar, a lo
menos, el monto de los recursos recibidos en el mes, el monto detallado de la
inverslén reallzada y el saldo disponible pare el mes slguients.

Ademas, el infforme mensual debe incluir las copias de las facturas que acrediten
la inverslén de los recursos transferidos y el numere de inventarlo asignado a los
bienes muebles adquiridos, si fuere el caso, con arreglo a lo establecldo en el
articulo 24 del Decreto Ley N° 1.939, de 1977 y su reglamento, que establece
normas sobre adquislcion, administracion y disposlclén de bienes del Estado.El
informe final deberd remitirse a la unidad de la Secretarfa Reglonal Ministerial de

Selud de Valparalso, dentro de los treinta (30) dias corridos siguientes al témU



de la inversion de los recursos transferidos. El Informe final debera sefialar ol
meonto total de los recursos invertidos en el objetivo de Ia transferencia, y el saldo
disponible si fuere el caso.

Los saldos no utilizados, no rendidos u observados deberan ser reintegrados al
fisco a mas tardar el 31 de diclembre de 2020.

Saluda atentamente a UD,
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. o DR JAMETT ROJAS
", SEGRETARIO(S) REGIONAL MINISTERIAL DE SALUD
REGION DE VALPARAISO

DISTRIBUCION:

Alcalde 1. Munlclpalidad Algarrobo

- Alcalde I, Municlpalldad de Cablide

- Alcalde |, Municipalldad Calera

- Alcalde I. Municlpalidad Calle larga

- Alcalde |. Municipalidad Cartagena

- Corporacién Municlpal de Casablanca
Alcalde |. Municlpalldad Catemuy
Alcalde . Municlpalidad Con Con
Alcaldese I, Munlcipalidad El Qulsco
Alcalde |. Municipalldad El Tabo
Alcaldesa |, Municlpalidad Hijuelas

- Alcaide I. Munlclpaildad Ista de Pascua

- Alcaldesa I. Municlpalldad La Cruz

«  Alcalds |. Munlcipailded La Ligua

«Alcalde |, Munlclpalldad Limache

- Alcalde |. Municipalldad Llay Liay

- Alcalds |. Municipalldad Los Andes

- Corporacion Municlpal de Nogales

- Alcalde I. Municipalldad Qlmué

- Alcalde |. Municipalldad Panqushus

- Alcaldesa |. Municipalldad Papudo
Alcalde |. Municlpalldad Petorca

- Alcaldesa |. Municipaildad Puchuncavl

- Alcalde I. Municlpalldad Putaendo

- Alcalde |. Municlpalidad Quillota

- Corporaclén Municlpal ds Quilpua

- Alcalda |. Munlcipalldad Quintero
Alcalde |. Munlclpalidad Rinconada

- Alealde |, Municipalldad San Antonlo

- Alcalde |. Municlpalldad San Esteban

= Alealde . Munlclpalldad San Falipe

- Alcalde . Municlpalidad Santa Marla
Alcalds |. Munlclpalldad Sante Domingo
Corporaclén Municipal de Valparalso

- Corporaclon Municipal de Villa Alemana

- Gorporacién Municipal de VIAa del Mar

- Alcalde . Municlpalldad Zapallar



- Departamento de Asesoria Jurldica.
- Departamento de Administracién y Flnanzas
Qf. Partes, Sereml Salud Region de Valparalso.,



